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El objetivo del presente estudio fue evaluar si el extracto etanólico de la hoja de 
Ocimum basilicum “Albahaca” tuvo efecto antibacteriano sobre cepas de 
Escherichia coli ATCC 27923 comparado con Ciprofloxacino a la concentración 
de 5 µg. en un estudio in vitro. Se realizaron cuatro diluciones (100, 75, 50 y 
25%) con control neutro de DNSO. Se obtuvo que el extracto etanólico de la 
hoja de albaca muestra cierto grado de inhibición a partir del 75 %, (7.12 mm 
de halo de inhibición) a 100%, donde se evidencia el mayor halo de inhibición 
de 13.53mm (DS: 2.15+_0.522 IC al 95% 12.42, a 14.64) en un rango de 8-
16mm. El halo de inhibición de ciprofloxacino (36.41mm) fue tres veces mayor 
que el halo de inhibición a la dilución al 100%. Concluyéndose, que el extracto 
de Ocimun basilum presenta efecto antibacteriano, siendo mayor en altas 
concentraciones, pero su efecto es menor que el ciprofloxacino.  
 












 ABSTRAC  
 
The objective of the present study was to evaluate if the ethanolic extract of the 
leaf of Ocimum basilicum "Albahaca" had antibacterial effect on strains of 
Escherichia coli ATCC 27923 compared with Ciprofloxacin at the concentration 
of 5 μg. in an in vitro study. Four dilutions were made (100, 75, 50 and 25%) 
with neutral control of DNSO. It was obtained that the ethanolic extract of the 
leaf of albahaca shows a certain degree of inhibition from 75%, (7.12 mm of 
halo of inhibition) to 100% where the greater halo of inhibition of 13.53mm is 
evidenced (DS: 2.15 + _0.522 95% CI 12.42, to 14.64) in a range of 8-16mm. 
The inhibition halo of ciprofloxacin (36.41mm) was three times greater than the 
inhibition halo at 100% dilution. It is concluded, that the extract of Ocimun 
basilum has an antibacterial effect, being higher in high concentrations, but its 
effect is lower than ciprofloxacin. 





1.1. REALIDAD PROBLEMÁTICA 
 
Las enfermedades diarreicas transmitidas por alimentos contaminados 
generan un importante impacto en la población pediátrica. La 
Organización mundial de la salud (OMS) estima que 1 de cada 10 
menores adolece cada año al ingerir alimentos contaminados y fallecen 
420 000 a causa de las enfermedades diarreicas agudas. Casi el 30% de 
todos los fallecimientos a causa de las enfermedades diarreicas se 
producen en menores de 5 años a pesar de que esta población de este 
grupo etario solo representa el 9% de toda la población mundial. Los 
agentes bacterianos que se encuentran con mayor frecuencia están 
Campylobacter, Escherichia coli y Salmonella no typhi 1.  
 
Escherichia coli en una bacteria Gram negativa que tiene como habitad 
natura la porción media y distal del tracto gastrointestinal, Escherichia coli 
tiene varios tipos que se diferencias por los antígenos y toxinas que 
generan, algunos pueden ser mortales como Escherichia coli 
enterohemorragica (EHEC). Este tipo bacteriano ocurre en todos los 
países. La incidencia parece variar entre los países. En 2004, el número 
de casos confirmados por laboratorio en la Unión Europea y Noruega fue 
de 1,3 casos por 100 000 habitantes, mientras que en el mismo año la 
incidencia en los Estados Unidos fue de 0,9 casos por 100 000 personas 
2. 
 
La albahaca se ha utilizado tradicionalmente como especia de la comida, 
en industrias de la perfumería y de la medicina. El Extracto etanolico 
Tiene actividades antimicrobianas, repelente de insectos, anticonvulsivos, 
hipnóticos y antioxidantes. La composición química del Extracto etanolico 
de Ocimum basilicum de diferentes partes del mundo se encontró que los 
principales constituyentes eran linalol, metilcavicol o citral y 1,8-cineol, 
alcanfor, timol, cinamato de metilo, eugenol, Eugenol, metil isoeugenol y 
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elemicina, dichos componentes activos le confieren la propiedad 
antibacteriana 3. 
1.2.   TRABAJOS PREVIOS    
 
Adam Z. Omer A. (Sudan, 2015) estudiaron la actividad antibacteriana 
del extracto etanolico a diferentes concentraciones (100, 50, 25, 12.5, 
6.25 ug/disc) de sobre mu8ltiples patógenos, mediante la técnica de 
difusión en discos de placas de agar. Los resultados encontrados fueron 
para Escherichia coli un halo de 13.6 mm, para Klepsiella pneumonie un 
halo de 13mm, para proteus mirabilis un halo de 14mm, y finalmente para 
Staphylococcus aureus un halo de 13.9mm. Los autores concluyeron que 
el extracto de hoja de Ocimum basilicum tenía una potente actividad 
antibacteriana contra diversas cepas de patógenos bacterianos. Estos 
hallazgos respaldan el hecho de que esta planta podría ser útil en el 
cuidado de la salud a base de hierbas y se recomienda aislar y separar 
los compuestos bioactivos responsables de esta actividad antibacteriana 
utilizando técnicas científicas avanzadas 4.  
 
Mohammed C. et al (Algeria, 2015) estudiaron el efecto antibacteriano 
del Extracto etanólico de hojas de Albahaca (Ocimum basilicum L.), sobre 
patógenos Escherichia coli, Pseudomona aeruginosa, y Streptococcus 
aureus mediante el método de difusión en placas de agar. Los resultados 
encontrados para Escheria coli fueron un halo de 36 mm +/-2.1, para P. 
aeruginosa 29 mm +/-2.3 y para S. aureus un halo de 38 mm +/-1.5. El 
estudio concluyo que el Extracto etanólico de las hojas albahaca tiene 
componentes bioactivos con potencial actividad antibacteriana 5. 
 
Eriotou E. et al (Grecia, 2015) determinaron el efecto antibacteriano del 
Extracto etanólico de Ocimum basilicum sobre patógenos Gram negativos 
y Gram positivos, mediante el método de difusión en discos de agar, y 
como control negativo se utilizó Eritromicina. El estudio encontró que E. 
coli tiene un halo de 15.33 mm +/-0.6, para K. pneumonie fue 8.7 mm +/-
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0.6, y para S. aureus fue 13.3 mm +/-0.6. El estudio concluyo que el 
Extracto etanolico de Albahaca tiene buena actividad antimicrobiana tanto 
en patógenos Gram negativos como los Gram positivos 6.  
Silva V. et al (Brasil, 2015), establecieron la acción antimicrobiana del 
aceite esencial del Ocimum basilicum y linalool frente a cepas del S. 
aureus y P. aeruginosa, y las oportunidades de muerte del microbio cada 
vez que enfrenta cada sustancia. La concentración mínima inhibitoria fue 
estimada mediante micro dilución y la vitalidad bacteriana expresada por 
la motilidad del germen, evaluando el tiempo promedio de muerte. Los 
resultados evidenciaron que el aceite esencial de Ocimum basilicum y del 
linalool tienen actividad antibacteriana contra S. aureus y P. aeruginosa, 
aunque algunas cepas de P. aeruginosa fueron resistentes al aceite. La 
prueba de la motilidad bacteriana evidenció actividad bacteriostática 
contra las cepas en casi todas las concentraciones, mientras que la MIC x 
4 de cada aceite esencial o linolol evidenció actividad bactericida contra el 
S. aureus. El aceite esencial de Ocimum basilicum esencial evidencia 
actividad antibacteriana bacteriostática o bactericida contra cepas de 
origen clínico, generalmente asociada con su mayor componente, el 
linalol 7.  
 
Muhannad. et al (Iraq, 2014) investigaron el efecto antibacteriano del 
extracto etanolico de O. basilicum en Escherichia coli, mediante la técnica 
de difusión en discos de agar a 100, 80, 60, 40, 20, 10mg/ml. Los 
resultados para la mayor concentración fueron un halo de 24mm ± 5.1, 
evidenciándose que el extracto etanolico de Ocimum basilicum tiene 
mejor actividad antibacteriana cuanto mayor es la concentración 8. 
 
Sarhan S, et al (Iraq, 2014), investigaron la actividad antibacteriana del 
extracto etanólico de hojas Ocimum basilicum in vivo por inducción de 
diarrea en 5 grupos de ratas, por administración oral de Eschericha coli 
enteropatogena. Dos dosis de extracto de Ocimum 100, 200 mg/kg. 
Fueron usadas para tratar oralmente por 14 días esta infección, los cuales 
se compararon con el grupo E tratado con Trimethoprim/sulfa a dosis 
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6.85mg/kg de peso. El porcentaje resultante del extracto etanolico de 
Ocimum basilicum 95% fue 13%. Análisis indico la presencia de 
alcaloides, fenoles, taninos, saponinas, flavonoides, esteroides y 
terpenoides en niveles altos, mientras que los glicosidos estuvieron 
ausentes 9.  
 
Los valores de Albumina retornaron a la normalidad durante el tratamiento 
con extracto a dosis de 200 mg/kg BW y Trimethoprim/sulfa a dosis 
6.85mg/kg peso. Hubo retorno a la actividad intestinal secretoria a valores 
casi normales después del tratamiento por 7 días en comparación con 
otros grupos, mientras una dosis de 100 mg/kg de peso del extracto de 
Ocimun mostro solo leve disminución en las concentraciones de albumina 
luego de 7 días de tratamiento. El extracto de hojas de Ocimun a 200 
mg/kg de peso fue más efectiva y segura que el antibacteriano control 9.  
 
Khalil A. (Arabia Saudita, 2013) determinó el efecto antibacteriano del 
extracto etanolico de Ocimun Basilicum a diferentes concentraciones, 
frente a cepas bacterianas Gram positivas y Gram negativas. Los 
resultados encontrados para Escherichia coli fue de 21mm a una 
concentración de 200mg/ml, para Staphylococcus aureus un halo de 
13mm a una concentración de 150mg/ml. Concluyendo que el extracto 
etanolico de Ocimum basilicum tiene buen efecto antibacteriano frente a 
patógenos Gram negativos 10.  
 
Unnithan C. (India, 2013) estudiaron la composición química y el efecto 
antimicrobiano de las hojas de albahaca (Ocimum basilicum), a diferentes 
concentraciones (10ug/ml, 20 ug/ml, 40 ug/ml, 80 ug/ml), así mismo 
utilizaron como control positivo Amoxicilina 30ug/disk, mediante el método 
de difusión en discos de agar. Los resultados encontrados fueron para S. 
aureus un halo de 11.33 mm +/-0.169, y para E. coli un halo de 9.5 mm 
+/-0.071. El estudio concluyo que el Extracto etanolico de las hojas de 




Saha S. et al (India, 2013) identificaron la actividad antibacteriana del 
Extracto etanolico de Ocimum basilicum a diferentes concentraciones 
sobre patógenos Gram positivos y Gram negativos, mediante el método 
de difusión en disco s de agar. Los resultados   encontrados fueron 
expresados en diámetro de halos de inhibición (mm), para Escherichia coli 
MTCC 443 presento un halo de 16mm, para S. flexneri MTCC-1457 un 
halo de 18 mm y para B. subtilis MTCC 441 un halo de 22 mm. El Extracto 
etanolico de Ocimum basilicum demostró poseer propiedades 
interesantes contra patógenos bacterianos 12.  
 
Daneshian A, et al (Iran, 2011), analizaron las actividades anti 
bacterianas del aceite esencial del Ocimum basilicum frente a Escherichia 
coli, Pseudomonas aeruginosa, y Bacillus cereus, Staphylococcus aureus, 
mediante difusión en agar, identificando la concentración mínima 
inhibitoria (MIC) y la concentración mínima bactericida (MBC). Los 
resultados en agar mostraron zonas de inhibición: S. aureus 29.20-30.56 
mm, B. cereus 10.66-16.11 mm, E. coli 17.48-23.58 mm y para P. 
aeruginosa fueron observadas las máximas las zonas de inhibición. 
Existen efectos bacteriostáticos del aceite esencial sobre todas las 
bacterias. Los MICs para Gram-positivas fueron: B. cereus (36-18 µg/mL), 
S. aureus (18 µg/mL), y para Gram-negativos E. coli y P. aeruginosa (18-9 
µg/ml) 13.  
 
Araujo et al (Brasil, 2010), examinaron los efectos farmacológicos sobre 
cepas de Staphylococcus aureus y Pseudomonas aeruginosa, cuando 
sobre ellas se combinan antibióticos y el aceite esencial de Ocimum 
basilicum, cuyos componentes fueron extraídos por destilación al 
vapor. Aceite esencial de Ocimum basilicum, imipenem y ciprofloxacina 
mostraron actividades antibacterianas MIC de 1024, 4 y 2 μg / mL 
respectivamente, contra S. aureus. En S. aureus, la asociación de aceite 
esencial más imipenem mostró sinergia (FIC = 0.0625), mientras que el 
aceite esencial con ciprofloxacina mostró antagonismo (FIC = 4.25). En P. 
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aeruginosa, la asociación imipenem mas aceite esencial mostró adición 
para las cepas ATCC y sinergia para la cepa clínica (FIC = 0.75 y 
0.0625). La asociación del aceite esencial con ciprofloxacina mostró 
sinergismo para las cepas clínicas (FIC = 0.09). El aceite esencial de 
Ocimum basilicum asociado con antibióticos puede aumentar su actividad 
antibacteriana, resultando en una actividad sinérgica contra cepas de 
importancia clínica 14.  
 
Hossain M et al (Bangladesh, 2010), evaluaron la actividad 
antimicrobiana de aceites esenciales y extractos metanolicos de hojas de 
Ocimum basilicum L. para controlar el crecimiento de bacterias 
patogénicas. Los aceites esenciales extraídos de hojas y tallos fueron 
estudiados usando GC-MS. Cincuenta y siete elementos que representan 
94.9% y 96.1% de los aceites de hojas y tallos, fueron reconocidos. El 
metil chavicol (36.7% y 29.9%), gitoxigenina (9.3 y 10.2%), trimetoquinol 
(10.3 y 8.4%), β-guaiene (3.7 y 4.1%), acifillene (3.4 y 3.0%), alizarin (3.2 
y 4.4%), naftaline (2.2 y 3.8%), (–)-caryophyllene (2.0 y 1.9%), y mequinol 
(1.6 y 1.8%) fueron los más comunes. Los aceites esenciales (10 μL/disc 
of 1:5, v/v dilución con metanol) y extractos metanolicos (300 μg/disc) de 
Ocimum basilicum mostraron una gran actividad antibacteriana 
contra Bacillius cereus, B. subtilis, B. megaterium, Staphylococcus 
aureus, Listeria monocytogenes, Escherichia coli, Shigella boydii, S. 
dysenteriae, Vibrio parahaemolyticus, V. mimicus, y Salmonella typhi con 
sus respectivas zonas de inhibición de 11.2–21.1 mm y valores de MIC de 
62.5 – 500 μg/mL 15.  
 
 
1.3. TEORIAS RELACIONADAS CON EL TEMA     
 
La familia de las enterobacteriaceae es un grupo heterogéneo y amplio de 
bacilos Gram (-). En esta familia se ha identificado más de 40 géneros y 
cientos de especies y subespecies. La clasificación para estos géneros se 
establece según su función y sus propiedades bioquímicas, estructura 
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antigénica, hibridación con ADN-ADN, y secuencia de ARN 16s 16. A 
pesar de ser una familia numerosa, son pocos los de mayor importancia 
clínica. El habitad natural para este grupo de bacterias es variado, 
podemos encontrarlo en el suelo, el agua, los vegetales y en el ser 
humano está presente en el tracto gastrointestinal. Algunas bacterias 
como Salmonella typhi, shigella, y yersinia pestis al encontrarse en el 
organismo casi siempre causas enfermedades, empero otras cepas como 
escherichia coli, Klebsiella, y propeus pueden colonizar el tracto 
gastrointestinal al sin causar enfermedades 17. 
 
Escherichia coli es un bacilo de un tamaño aproximado de 0.3 a 1 x 1 a 6 
um, tiene flagelo, así también pueden ser móviles e inmóviles y no forman 
esporas. El medio idóneo para su crecimiento es el aeróbico. E. coli 
puede crecer en varios medios bacteriológicos (agar sangre, agar 
MacConkey). Su metabolismo se basa primordialmente por la 
fermentación de glucosa, reduce los nitritos y produce la toxina catalasa y 
oxidasa. Las características macroscópicas de las colonias E. coli en agar 
MacConkey ayuda a las diferencias de otros serotipos (Salmonella, 
Shigella, Yersinia) por su capacidad de fermentar lactosa lo cual le 
confiere una coloración rosácea 18.   
 
Escherichia coli es una de los patógeno bacterianos más abundantes que 
coexisten en el tracto gastrointestinal. Así también este patógeno posee 
numerosos factores de virulencia, pero estos no están presentes en todas 
las cepas. La mayoría de las cepas de Escherichia coli saprofiticas 
carecen de factores de virulencia. Las enfermedades que puede generar 
este patógeno es variado desde una infección del tracto urinario hasta 
una bacteriemia con sepsis sistémica. Las infecciones del tracto urinario 
tienen como etiología más frecuente a E. coli, la mayoría de estas 
infecciones aparece en jóvenes y son debidos a la penetración de las vías 
urinarias por bacterias que colonizan la región peri uretral. La infección 
intestinal en su gran mayoría en pacientes pediátricos es causada por E. 
coli, así mismo existen algunas cepas de E. coli (entero hemorrágica), que 
generan una gastroenteritis semejante a la causado por shigella, empero 
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otros serotipos de E. coli (toxigenica) produce y expulsa toxinas análogas 
a las de Vibrio cholare pudiendo ocasionar diarreas semejantes a las del 
cólera 19. 
 
Existe un serotipo de Eschechia coli (O157 entero hemorrágica) que 
produce la toxina Shiga, esta puede generar cuadro de síndrome 
hemolítico-urémico, dicha condición clínica es más frecuente en pacientes 
pediátricos y es la principal causa de insuficiencia renal agua en este 
grupo etario 20. Por otro lado, en las infecciones intrahospitalarias el 
patógeno que se identifica con una frecuencia de 14% es E. coli como son 
las neumonías intrahospitalarias por aspiración, infecciones de sitio 
quirúrgico, bacteriemia entre otros. Así también las meningitis neonatales 
tienen como etiología frecuente a E. coli y otras enteras bacterias, 
convirtiendo a este patógeno en un problema de salud pública 21. 
 
El ciprofloxacino es un antibacteriano empleado comúnmente para la 
erradicación de infecciones por E. coli. Es un antibiótico del tipo de 
fluoroquinolonas (FQs) prescrito para infecciones urinarias, por su amplio 
espectro contra bacterias Gram-negativas y positivas. Su actividad 
bactericida está relacionada a su concentración, siendo su mecanismo de 
acción el impedir la duplicación del ADN bacteriano bloqueando la DNA-
girasa, una enzima que desorganiza el súper enrollamiento de la doble 
cadena de ADN, permitiendo que otros catalizadores accedan a la 
replicación 22,23.   
 
Las resistencias de E. coli y otras bacterias del tracto urinario a los 
antibióticos de uso común se ha incrementado en el mundo, 
disminuyendo la efectividad de los tratamientos convencionales. Es más, 
al incremento de una cepa E. coli productora de beta lactamasas de 
espectro extendido, se viene añadiendo con más frecuencia una 
resistencia cruzada a toda fluoroquinolonas, lo cual supone mayor 




Recientemente debido al aumento alarmante en la tasa de infección por 
microorganismos resistentes a antibióticos, se encontraron inmensos 
problemas clínicos en el tratamiento de enfermedades 
infecciosas. Afortunadamente, los productos naturales, especialmente los 
aceites esenciales, pueden participar eficazmente en este ámbito 25. 
 
Los aceites esenciales (AE) se caracterizan por poseer aromas 
agradables, son, habitualmente obtenido por arrastre con vapor de agua, 
así mismo son trascendentales en la elaboración de productos 
farmacéuticos como saborizantes, en la industria cosmética y alimentaria 
como perfumes y condimentos. Los aceites esenciales habitualmente son 
el resultado de una mezcla de más de 100 componentes. En su gran 
mayoría los aceites son de aroma agradable, empero no todos los aceites 
son así, como por ejemplo los de cebolla y ajo son de aroma 
desagradable debido a que contiene elementos azufrados 26.    
 
Los aceites esenciales podemos clasificarlos de diferentes formas, como 
son por su origen, consistencia y naturaleza química. En los primeros 
encontramos que los aceites pueden ser sintéticos, artificiales y naturales. 
Este último es obtenido directamente de la planta y no sufren cambios 
físico-químicos posteriores 27. Por su consistencia encontramos: fluidos, 
bálsamos y oleorresinas. Las esencias fluidas son volátiles a temperatura 
ambiente. Los bálsamos son más espesas y menos volátiles si pues son 
más proclives a sufrir reacciones de polimerización. Los aceites sintéticos 
son producto de la combinación de componentes que en su mayoría son 
derivados de síntesis físico-química. Finalmente, los aceites esenciales 
podemos dividirlos según la composición química de acuerdo con el tipo 
de sustancia que predomine. Según esto podemos encontrar plantas ricas 
en monoterpenos, a estas se les denominara   AE monoterpenoides. Los 
ricos en sesquiterpenos (AE sesquiterpenoides) y los ricos en 
fenilpropano (fenilpropanoides) 28. 
 
Ocimum basilicum L. (albahaca) pertenece a la familia Lamiaceae, que 
incluye alrededor de 200 especies se encuentran en diversas variedades 
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botánicos y formas. Tradicionalmente la albahaca se ha utilizado 
tradicionalmente como especia de la comida, en industrias de la 
perfumería y de la medicina. Los antiguos egipcios lo usaban en sus 
recetas médicas 29. En la medicina popular, las hojas y la floración de la 
planta se prescriben como carminativas, galactogogo, estomacal, 
antiespasmódico. Sin embargo, recientemente se han investigado los 
usos potenciales del Extracto etanolico de Ocimum basilicum, 
particularmente como antimicrobiano, antifúngico, antioxidante y larvicida 
30. 
 
La albahaca pertenece al reino plantae en la división magnoliophyta de la 
clase magnoliopsida, en el orden Lamiales de la familia lamiaceae del 
genero ocimun en la especie basillicum.  Ocimum comprende más de 30 
especies de hierbas y arbustos de las regiones tropicales y subtropicales 
de Asia, África, Centro y Sudamérica, pero el principal centro de 
diversidad parece ser África 31. 
 
La albahaca es una hierba culinaria popular y una fuente de aceites 
esenciales extraídos por destilación de vapor de las hojas que se utilizan 
para condimentar los alimentos, así mismo lo utiliza la industria dentaria y 
en fragancias 32. El carácter aromático de cada tipo de albahaca se 
determina por el genotipo y depende de los principales compuestos 
químicos de aceites esenciales que consisten principalmente de 
monoterpenos y fenilpropanoides. La albahaca es una vegetal herbácea 
anual, cuyo tallo tiene una longitud de 50cm. Las hojas amplias, con 
diferente forma que varía según la especie, tiene una coloración 
verdusca, con un tono claro en la parte superior, así mismo se caracteriza 
por su aroma. Sus flores son de pequeño tamaño que florecen agrupadas 
de color blanco 33. 
 
Hay más de 150 especies de albahaca pertenecientes al 
género Ocimum. Las dos especies más cultivadas para la producción de 
Extracto etanolico son la albahaca sagrada (Ocimum sanctum L.) y la 
albahaca dulce (Ocimum basilicum L.). Aceite de albahaca se utiliza para 
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el sabor y la fragancia en la industria alimentaria, farmacéutica, cosmética 
y aromaterapia. El Extracto etanólico posee propiedades 
antimicrobianas. El Extracto etanólico de albahaca se ha extraído 
tradicionalmente de hierbas enteras (tallos, hojas y flores) utilizando 
destilación con vapor. La etapa de recolección óptima para la producción 
de Extracto etanólico se encuentra en floración, cuando el contenido de 
aceite y la composición preferida son los más altos. Varias especies de 
albahaca y cultivares proporcionan Extracto etanólico con diferentes 
composiciones y aroma. El rango quimiotaxonómico de la albahaca es 
muy amplio 34. 
El Extracto etanólico tiene actividades antimicrobianas, repelente de 
insectos, anticonvulsivos, hipnóticos y antioxidantes. La composición 
química del Extracto etanólico de Ocimum basilicum de diferentes partes 
del mundo se encontró que los principales constituyentes eran linalol, 
metilcavicol o citral y 1,8-cineol, alcanfor, timol, cinamato de metilo, 
eugenol, Eugenol, metil isoeugenol y elemicina 35. En la medicina popular, 
las hojas y la floración de la planta se prescriben como carminativas, 
galactogogo, estomacal, antiespasmódico. Sin embargo, 
recientemente se han investigado los usos potenciales del Extracto 
etanolico de Ocimum basilicum, particularmente como antimicrobiano, 
antifúngico, antioxidante y larvicida 36. 
 
 
1.4.  FORMULACION DEL PROBLEMA:  
 
¿El Extracto etanólico de la hoja de Ocimum basilicum “albahaca” tiene 
efecto antibacteriano sobre las cepas de Escherichia coli ATCC 27923 
comparado con Ciprofloxacino, a 5 µg en un estudio in vitro? 
 
1.5.  JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO: 
 
Escherichia coli es un patógeno productor de infecciones intestinales muy 
frecuentes y severas, reportándose un aumento de la resistencia a los 
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antimicrobianos de uso común, por cuyo motivo se está recurriendo de manera 
constante a la búsqueda de alternativas eficaces y seguras que provienen de 
recursos naturales, donde sus principios no causan reacciones indeseables.   
Bajo el conocimiento de la existencia de  aceites esenciales y extractos con 
propiedades antisépticas y bactericidas de varias plantas  en nuestra región, 
campo que por lo demás es  poco explorado, es que se pretendió realizar la 
presente investigación, la cual buscó conocer si el Extracto etanólico de la hoja 
de Ocimum Basilicum “Albahaca”  tuvo acción bactericida contra  Escherichia 
coli, ya que los resultados afirmativos supusieron información alentadora que 
permitió plantear alternativas  para la obtención de un preparado 




H1: El Extracto etanolico de la hoja de Ocimum basilicum “albahaca” tiene 
efecto antibacteriano sobre cepas de Escherichia coli ATCC 27923 
comparado con Ciprofloxacino, a 5 µg. en un estudio in vitro.  
H0: El Extracto etanolico de la hoja de Ocimum basilicum “albahaca” no 
tiene efecto antibacteriano sobre cepas de Escherichia coli ATCC 27923 
comparado con Ciprofloxacino, a 5 µg. en un estudio in vitro. 
 
1.7. OBJETIVOS:  
 
1.7.1 OBJETIVO GENERAL 
 
Evaluar si el Extracto etanólico de la hoja de Ocimum basilicum 
“Albahaca” tiene efecto antibacteriano sobre cepas de Escherichia 
coli ATCC 27923 comparado con Ciprofloxacino a la concentración 




1.7.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS: 
 Establecer el efecto antibacteriano de Ocimum basilicum 
“albahaca” al 100%. 
 Establecer el efecto antibacteriano de Ocimum basilicum 
“albahaca” al 75%. 
 Establecer el efecto antibacteriano de Ocimum basilicum 
“albahaca” al 50%. 
 Establecer el efecto antibacteriano de Ocimum basilicum 
“albahaca” al 25%. 
 Determinar el efecto antibacteriano de ciprofloxacino a 5 µg.  
II. MÉTODO 
2.1 DISEÑO DE INVESTIGACIÓN Y TIPO DE INVESTIGACIÓN: 
TIPO DE INVESTIGACIÓN: Básico 
DISEÑO DE INVESTIGACION: Experimental con repeticiones múltiples, 
post prueba. 
RG1                X1         O1 
RG2                X2         O2 
RG3                X3         O3 
RG4        X4         O4 
RG5       X5         O5 
RG6        X6         O6 
Dónde: 
RG: Grupos de estudio 
X1: Extracto etanólico de la hoja de Ocimum Basilicum al 100% 
X2: Extracto etanólico de la hoja de Ocimum Basilicum al 75% 
X3: Extracto etanólico de la hoja de Ocimum Basilicum al 50% 
X4: Extracto etanólico de la hoja de Ocimum Basilicum   al 25% 
X5: Control Positivo: Ciprofloxacino 5 µg 
X6: Control negativo: solución salina  




2.2 VARIABLES Y OPERALIZACIÓN 
VARIABLE INDEPENDIENTE: Agente antibacteriano 
- Agente antibacteriano no farmacológico: Extracto etanólico de 
la hoja de Ocimum basilicum “Albahaca”   
- Agente antibacteriano farmacológico: Ciprofloxacino a 5 µg. 
(Gold Estándar) 
VARIABLE DEPENDIENTE: Efecto antibacteriano  
- Si efecto antibacteriano: aumento del halo de inhibición 
- No efecto antibacteriano: disminución del halo de inhibición. 
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del halo de inhibición 
considerando los 
criterios del estándar 
M100-S27 del CLSI 
(34). 







2.3 POBLACIÓN Y MUESTRA 
POBLACION: Estuvo constituida por todas las cepas de Escherichia 
Coli ATCC 27923 cultivadas en el laboratorio de Microbiología de la 
Universidad César Vallejo. 
MUESTRA 
Tamaño muestra: Por tratarse de un trabajo experimental se empleó la 
fórmula estadística de diferencia de promedio sobre halos de inhibición, 
para hallar el número de placas necesarias que validen la investigación. 
Se obtuvo la nuestra de 17 repeticiones por cada grupo de 
experimentación 37. (Ver anexo 01) 
Unidad de análisis: Cada uno de los cultivos de cepas de Escherichia 
Coli ATCC 27923. 
Unidad de muestra: Cada placa Petri con cepas de Escherichia Coli 
ATCC 27923. 
Muestreo: Se consideró estudiar todos los cultivos de las placas 
considerados en el estudio. 
CRITERIOS DE SELECCIÓN: Los criterios considerados fueron 
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Criterios de inclusión: 
 Placas Petri con cultivos viables.  
 Cepas cultivadas de 18 -24 horas. 
 
Criterios de exclusión: 
 Cepas que no crecieron en el medio de cultivo. 
 Cepas o muestra contaminada. 
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2.4 TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS, 
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD 
LA TÉCNICA: Consistió en la observación directa de los cultivos en las 
placas Petri. 
PROCEDIMIENTO: Consideramos seguir los siguientes pasos: (Ver 
Anexo 02) 
a) La planta fue certificada taxonómicamente por el herbolario Antenor 
Orrego-HAO.  
b) Se obtuvo el extracto etanólico de Ocimum basilicum, mediante el 
método de maceración en etanol. 33 
c) Se utilizó el medio de cultivo agar Muller-hinton para el cultivo de la 
cepa de Escherichia coli ATCC 27923, en la prueba de 
susceptibilidad, de acuerdo a las recomendaciones del CLSI a través 
del estándar MO2-A1236 
d) Se evaluó la susceptibilidad antibacteriana siguiendo las normas y 




El instrumento que se utilizó fue la ficha de recolección de datos donde 
constaba el número de placa, las diluciones y la medida de los halos de 
inhibición a las 48.  (Ver Anexo 03).  
 
VALIDACIÓN Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 
El instrumento estuvo validado por 3 profesionales del área que 





2.5 MÉTODOS DE ANÁLISIS DE DATOS 
La información obtenida fue tabulada en una ficha Excel, y luego se 
analizó en el programa SPSS versión 25 para los gráficos se utilizó el 
diagrama de cajas o bigotes. 
Se aplicaron las pruebas estadísticas para homogenizar la muestra, 
utilizándose el análisis de varianza (ANOVA), para evaluar la diferencia 
significativa entre los diámetros y el respectivo análisis post ANOVA, de 
Tukey o Duncan lo cual permitió identificar la dilución con la que se 
obtuvo el mayor tamaño de halo de inhibición. 
2.6 ASPECTOS ÉTICOS: 
En el estudio se tomó en cuenta las medidas de bioseguridad en el 
laboratorio dadas por el Ministerio de Salud 39. Así mismo, se consideró 
la aprobación del Comité de Investigación de la Facultad De Ciencias 
Médicas de la Universidad César Vallejo de Trujillo. 
En el presente trabajo se respetó el principio de ética adoptado en el 
capítulo 6 de código de ética del Colegio Médico del Perú 40, 
















III. RESULTADOS  
 
TABLA 01: EFECTO ANTIBACTERIANO DEL EXTRACTO ETANOLICO DE 
LA HOJA DE OCIMUN BASILICUM “ALBAHACA” SOBRE CEPAS DE 
ESCHERICHIA COLI ATCC 27923 COMPARADO CON CIPROFLOXACINO, 




        
VAR00001 







95% del intervalo de 
confianza para la 
media 
Mínimo Máximo 




superior   
100% 17 13.53 2.154 0.522 12.42 14.64 8 16 
75% 17 7.12 2.891 0.701 5.63 8.60 0 10 
50% 17 1.35 2.523 0.612 0.06 2.65 0 6 
25% 17 0.00 0.000 0.000 0.00 0.00 0 0 
Ciprofloxacino 17 36.41 0.795 0.193 36.00 36.82 35 38 
Total 85 11.68 13.479 1.462 8.77 14.59 0 38 
 












TABLA 02: EL EXTRACTO ETANOLICO DE LA HOJA DE OCIMUN 
BASILICUM “ALBAHACA” SOBRE CEPAS DE ESCHERICHIA COLI ATCC 
27923 COMPARADO CON CIPROFLOXACINO, ESTUDIO IN VITRO 
 
 








cuadrática F Sig. 
Entre grupos 14942.424 4 3735.606 933.901 0.000 
Dentro de 
grupos 
320.000 80 4.000     


















TABLA 03: EFECTO ANTIBACTERIANO DEL EXTRACTO ETANOLICO DE 
LA HOJA DE OCIMUN BASILICUM “ALBAHACA” SOBRE CEPAS DE 
ESCHERICHIA COLI ATCC 27923 COMPARADO CON CIPROFLOXACINO, 
ESTUDIO IN VITRO 
 
 





Subconjunto para alfa = 0.05 
1 2 3 4 
25% 17 0.00       
50% 17 1.35       
75% 17   7.12     
100% 17     13.53   
Ciprofloxacino 17       36.41 
Sig.   0.289 1.000 1.000 1.000 
 
 















          
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
 
          Fuente: Reporte de resultados SPS 25 
GRÁFICO 01: EFECTO ANTIBACTERIANO DEL EXTRACTO ETANOLICO 
DE LA HOJA DE OCIMUN BASILICUM “ALBAHACA” SOBRE CEPAS DE 
ESCHERICHIA COLI ATCC 27923 COMPARADO CON CIPROFLOXACINO, 







Con el objetivo de evaluar el “Efecto antibacteriano del extracto etanolico 
de la hoja de ocimun basilicum “albahaca” sobre cepas de escherichia coli 
ATCC 27923 comparado con ciprofloxacino, estudio in vitro”, se realizó el 
presente estudio experimental usando la técnica de difusión en disco, muy 
similar al antibiograma, y ampliamente empleado por su sencillez y rápida 
interpretación. 
 
En la tabla descriptiva (01), se aprecia la comparación de los diámetros 
de los halos de inhibición, como manifestación del efecto antibacteriano 
de 4 concentraciones del extracto etanólico de Ocimum basilum sobre E 
coli.  Al 25%, no se percibe efecto inhibitorio alguno del extracto, al 50% 
se observa una muy discreta inhibición a juzgar por la existencia de un 
diámetro de 1.35 mm, efecto que se puede considerar despreciable, 
mientras que al 75%, el efecto es algo importante, pues el diámetro 
alcanzo 7.12 mm., aunque todavía con un valor inhibitorio muy lejano al 
óptimo. A concentraciones del 100%, se obtuvieron valores medios de 
13.53 mm., sin embargo, no alcanzan aun valores satisfactorios según el 
CSLI.  
 
El efecto antibacteriano del ciprofloxacino fue observado a través del 
diámetro del halo de inhibición, 36.41 mm, los resultados expresan 
valores que superan con mucha holgura a los 21 mm de diámetro 
considerado por el CLSI. 
 
Al realizar el respectivo análisis estadístico de ANOVA (Tabla 02) se 
obtuvo un valor de 0.000 indicando que es altamente significativo las 
diferencias entre los grupos de experimentación. La prueba Post ANOVA 
de Tukey indica que los grupos fueron homogéneos y evidencia los 
grupos con mayor halo de inhibición en el presente estudio continúa 
siendo ciprofloxacino. (Tabla 03) y en el gráfico 01, se puede visualizar 
estas diferencias donde se observa que el extracto etanolico de Ocimum 
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basilicum muestra acción antibacteriano pero no supera al de 
ciprofloxacino.  
 
Estos resultados concuerdan con los reportados por Adam Z. Omer A4 
reportando que para el caso de E. coli existió un halo de inhibición de 13.6 
mm. Así mismo, existen otros reportes acerca del efecto inhibitorio de los 
extractos etanólicos y/o uso de extractos esenciales de hojas de la 
Albahaca como por ejemplo el de Eriotou E et al.6 que con el extracto 
etanólico utilizado para evaluar el efecto contra E coli, se observó el halo 
de inhibición de 15.33mm±0.6., Mohammed C et al5, empleando el 
mismo extracto, mostró un halo de inhibición más elevado, de 36mm±2.1. 
Así mismo Shweash M8, a concentraciones de 100, 80, 60, 40, 20 y 
10mg/ml, los resultados para la mayor concentración fueron un halo de 24 
mm ± 5.1. 
 
Otros estudios como el de Calderón y Torres (41), también determinaron el 
efecto antibacteriano del extracto acuso de la albahaca en el crecimiento 
bacteriano de E. coli, probándose que el crecimiento bacteriano de E. coli 
disminuye de manera significativa por efecto de las tres dosis de la 
albahaca (5 10 y 20 g), siendo la dosis de 20 gramos la que obtuvo la 
mayor actividad anti bacteriana.   
 
En la tabla de Tukey, de nuestro estudio se observa que las diferentes 
concentraciones del extracto de ocimun basilicum presentan efecto anti 
bacteriano, siendo mayor el halo de inhibición la concentración de 100% y 
el ciprofloxacino. Estos resultados se parecen a los obtenidos por Zahra 
A Adam y Al Fadhil A Omer 4 quienes, empleando extractos con distintas 
diluciones, coinciden en que el extracto al 100% reportaron inhibición 
máxima; para este autor algunas plantas afines como el romero, también 
producen un efecto inhibitorio. Así mismo, Assis F et al 42, reportan que 
todos los extractos fueron activos por lo menos contra dos especies de 
bacterias causantes de infecciones intra hospitalarias graves, 




Aunque los reportes respecto a una comparación in vitro sobre resultados 
del efecto anti microbiano de las hojas del Ocimum basilicum comparado 
con el ciprofloxacino no son frecuentes, es indudable que este antibiótico 
tiene una eficacia de 100%, como lo afirma Adam y Fadhil (4), quienes 
evaluaron la actividad antibacteriana del extracto de hojas de albahaca 
contra patógenos bacterianos y compararon resultados contra la actividad 
de antibióticos sintéticos. Las concentraciones empleadas del extracto y 
expresadas en ug/disco fueron 6.25, 12.5, 25,50 y 100 y las zonas de 
inhibición reportadas fueron 7.8, 8.9, 11,12, y 13.6, con lo que se 
demuestra que a mayor concentración del extracto mayor inhibición En 
este mismo estudio se reporta que ciprofloxacina muestra el mejor efecto 
inhibitorio frente a E coli comparado con otros antibióticos como 

























1. El extracto etanólico de la hoja de albaca muestra cierto grado de 
inhibición a partir del 75 %, siendo mayor de 7.12 mm de halo de 
inhibición, y al 100% es donde se evidencia el mayor halo de inhibición 
de 13.53mm (DS: 2.15+_0.522 IC al 95% 12.42, a 14.64) en un rango de 
8-16mm. No siendo mayor o no superando el valor requerido por el CLSI 
para considerarlo eficaz un atb ≥ 21mm. 
2. El halo de inhibición de ciprofloxacino (36.41mm) es tres veces mayor 
que el halo de inhibición de la dilución al 100% del extracto etanólico de 
la hoja de albaca.  
3. Los grupos de experimentación fueron homogéneos. La prueba 
estadística de Anova evidencia que el resultado de estudio son 
altamente significantes. 
4. A mayor concentración de producto (75%- 100%) se puede diferenciar 










1. Se sugiere continuar la investigación considerando el empleo de 
extractos con otras presentaciones y concentraciones para evaluar 
su actividad anti bacteriana. 
2. Se sugiere realizar mayor número de estudios que incluyan utilizar 
seres vivos como animales de experimentación.   
3. Ampliar el estudio para evaluar el efecto sobre otros patógenos tanto 
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ANEXO 01  
 







 = 0.84 
P1 = 0,49 4 
P2 = 0,095 9 
Q1 = 1 – P1 = 0,51 
Q2 = 1 – P2 = 0,905 
























1. Tratamiento de la muestra  
Las plantas frescas de Ocimum basilicum (albahaca), se obtuvieron en el 
mercado La Hermelinda de Trujillo, en una cantidad de 1 a 2 Kg 
aproximadamente y se llevaron al laboratorio de Microbiología de la 
Universidad César Vallejo de Trujillo, donde se seleccionaron 
los ejemplares con buenas condiciones; de este modo, se obtuvo la 
“muestra fresca” (MF). La MF se lavó con agua destilada clorada, se colocó 
sobre una bandeja de cartulina y se llevó a un horno a 40-45ºC por 3-4 días 
donde se deshidrató. Después, se estrujó manualmente el vegetal 
seco hasta que se obtuvo partículas muy pequeñas y se reservó 
almacenándolas herméticamente en bolsas negras. A esto se le consideró 





   
2. Obtención del extracto etanólico  
El extracto etanólico de Ocimum basilicum se obtuvo por el método 
de maceración en etanol de 96º; para ello, se colocó en un frasco de 
vidrio 20 g de MS y 100 ml de etanol, se tapó el frasco herméticamente y 
se cubrió totalmente con papel aluminio. Luego, se dejó en lugar fresco y 
seco, a temperatura ambiente, por 8 días con agitación de 3 a 4 veces 
diarias. Después, se hizo una doble filtración. Primero se filtró a través de 
una gasa estéril y segundo a través de un papel filtro Whatman Nº41. Este 
filtrado, se evaporó por ventilación con corrientes de aire frio en 
circuito cerrado en estufa, por 1 a 2 días, hasta que quede a una 
concentración mayor a 100 mg/mL. De este modo, se obtuvo el extracto 
etanólico (EE) considerado al 100%; el cual, se reservó en un frasco de 






3. Preparación del medio de cultivo  
Se utilizó agar Mueller-Hinton como medio de cultivo. Se preparó suficiente 
medio para 10 placas Petri. Este medio de cultivo se esterilizó en autoclave 
a 121ºC por 15 minutos. Después, se sirvió en Placas Petri estériles 
de plástico desechables, 18-20 ml por cada placa, y se dejó reposar hasta 
que solidificó completamente.  
 
 Prueba de susceptibilidad (Prueba de Disco difusión en agar)  
Se evaluó utilizando el método de Kirby-Bauer de disco difusión en agar. 
Para ello, se consideró los criterios 
del Clinical and Laboratory Standards Institute - CLSI de Estados Unidos de 
América. Se tomó en cuenta los estándares M02-A12 y M100.  
  
a. Preparación del inóculo  
El inóculo se preparó colocando 3-4 ml de suero fisiológico en un tubo 
de ensayo estéril, al cual se le adicionó una alícuota del microorganismo 
Escherichia coli ATCC 27923, cultivado hace 18-20 horas, de tal modo 
que se observó una turbidez equivalente al tubo 0,5 de la escala 




b. Siembra del microorganismo Se sembró el microorganismo Escherichia coli 
ATCC 27923, embebiendo un hisopo estéril en el inóculo y deslizándolo sobre 
toda la superficie del medio de cultivo en las Placas Petri (siembra por estrías 
en superficie); de tal modo, que el microorganismo quedó como una capa en 
toda la superficie.  
 
  
c. Preparación de las concentraciones del EE  
A partir del EE, se prepararon 4 concentraciones (100%, 75%, 50% y 
25%) utilizando como solvente Dimetil Sulfóxido (DMSO); para ello, se 
rotularon 4 tubos de ensayo de 13x100mm estériles con las 4 
concentraciones y se colocó 750 µL de EE y 250 µL de DMSO al tubo 
de 75%, 500 µL de EE y 500 µL de DMSO al tubo de 50%, y 250 µL 
de EE y 750 µL de DMSO al tubo de 25%.  
  
d. Preparación de los discos de sensibilidad con EE  
A partir de cada una de las concentraciones, se colocó 10 µL en cada 
disco de papel filtro Whatman Nº 1 de 6mm de diámetro, previamente 
esterilizados. Se tomó 10 µL de EE al 25% y se colocó en un disco, 
10 µL de AE al 50% en otro disco, 10 µL de EE al 75% en otro disco y 








e. Confrontación del microorganismo con el agente antimicrobiano  
Con la ayuda de una pinza metálica estéril, se tomaron los discos de 
sensibilidad preparados, uno de cada concentración con EE, y se 
colocaron en la superficie del agar sembrado con el microorganismo 
Escherichia coli ATCC 27923, de tal modo que quedaron los discos 
(uno de cada concentración) a un cm del borde de la Placa Petri y de 
forma equidistante. Adicionalmente, se colocó el disco con 
Ciprofloxacino (control positivo). Se dejaron en reposo por 15 min y 
después las placas se incubaron de forma investida en la estufa a 35-







f. Lectura e interpretación  
La lectura se realizó observando y midiendo con una regla Vernier, el 
diámetro de la zona de inhibición de crecimiento microbiano. Esta 
medición se realizó para cada una de las concentraciones de EE de 
Ocimum basilicum y para el Ciprofloxacino. Se interpretó como sensible 














TABLA DE DATOS 
HALOS DE INHIBICIÓN (mm)   
  Nº 
repet 
Extracto etanólico de albahaca       
    100% 75% 50% 25% ciprofloxacino soluciones 
1 13 8 0 0 37 0 
2 15 7 0 0 36 0 
3 13 7 0 0 36 0 
4 13 6 6 0 37 0 
5 16 10 5 0 36 0 
6 14 8 0 0 38 0 
7 14 8 0 0 36 0 
8 8 0 0 0 35 0 
9 14 8 6 0 36 0 
10 15 9 0 0 36 0 
11 9 0 0 0 36 0 
12 15 9 0 0 38 0 
13 16 10 6 0 37 0 
14 14 9 0 0 36 0 
15 13 8 0 0 36 0 
16 15 7 0 0 37 0 

















J) Desv. Error Sig. 






100% 75% 6.412* 0.686 0.000 4.50 8.33 
50% 12.176* 0.686 0.000 10.26 14.09 
25% 13.529* 0.686 0.000 11.61 15.44 
Ciprofloxacino -22.882* 0.686 0.000 -24.80 -20.97 
75% 100% -6.412* 0.686 0.000 -8.33 -4.50 
50% 5.765* 0.686 0.000 3.85 7.68 
25% 7.118* 0.686 0.000 5.20 9.03 
Ciprofloxacino -29.294* 0.686 0.000 -31.21 -27.38 
50% 100% -12.176* 0.686 0.000 -14.09 -10.26 
75% -5.765* 0.686 0.000 -7.68 -3.85 
25% 1.353 0.686 0.289 -0.56 3.27 
Ciprofloxacino -35.059* 0.686 0.000 -36.97 -33.14 
25% 100% -13.529* 0.686 0.000 -15.44 -11.61 
75% -7.118* 0.686 0.000 -9.03 -5.20 
50% -1.353 0.686 0.289 -3.27 0.56 
Ciprofloxacino -36.412* 0.686 0.000 -38.33 -34.50 
Ciprofloxacino 100% 22.882* 0.686 0.000 20.97 24.80 
75% 29.294* 0.686 0.000 27.38 31.21 
50% 35.059* 0.686 0.000 33.14 36.97 
25% 36.412* 0.686 0.000 34.50 38.33 
*. La diferencia de medias es significativa en el nivel 0.05. 
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